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RESUMEN

En la Unidad de Cuidados Intensivos, uno de los principales problemas en salud
ocupacional, es la presencia de trastornos musculo esqueléticos debido a uno de los
factores como el desconocimiento sobre la mecanica corporal que conlleva a no
efectivizar las técnicas adecuadas que repercute a padecer de trastornos musculo
esqueléticas en el ambito laboral. Objetivo general: Determinar la relacién entre
el nivel de conocimiento sobre mecéanica corporal y la presencia de trastornos
musculo esqueléticos en profesionales de enfermeria de la Unidad de Cuidados
Intensivos del Hospital Nacional de Lima 2022. Material y Método: Estudio de
enfoque cuantitativo, de corte transversal, descriptivo correlacional; la poblacion
estara conformado por 40 profesionales de enfermeria, se aplicara dos instrumentos,
un cuestionario que medira el nivel de conocimientos sobre mecénica corporal
elaborado por Gbmez Macedo y el cuestionario Nérdico de Kuorinka de signos y
sintomas musculo esqueléticos adaptado en Per( por Morales, ambos instrumentos
son validados por juicio de expertos y la confiabilidad se obtuvo a traves de una
prueba piloto utilizando el coeficiente de confiabilidad de Kuder Richardson.

Plan de anlisis: la informacién obtenida se procesara en la base de datos del
programa estadistico SPSS version 25 y los resultados se presentaran en frecuencia

y porcentajes.

Palabras clave: Conocimiento, mecanica corporal, enfermedades musculo

esqueléticas, enfermeria, Unidad de Cuidados Intensivos (DeCS).



ABSTRACT
In the Intensive Care Unit, one of the main problems in occupational health is the
presence of skeletal muscle disorders due to one of the factors such as ignorance
about body mechanics that leads to not carrying out the appropriate techniques that
have repercussions to suffer from disorders Skeletal muscles in the workplace.
General objective: To determine the relationship between the level of knowledge
about body mechanics and the presence of musculoskeletal disorders in nursing
professionals of the Intensive Care Unit of the National Hospital of Lima 2022.
Material and Method: Quantitative, cross-sectional, descriptive correlational study;
the population will be made up of 40 nursing professionals, two instruments will be
applied, a questionnaire that will measure the level of knowledge about body
mechanics elaborated by Gémez Macedo and the Kuorinka Nordic questionnaire of
musculoskeletal signs and symptoms adapted in Peru by Morales, both instruments
they are validated by expert judgment and reliability was obtained through a pilot
test using the Kuder Richardson reliability coefficient. Analysis plan: the
information obtained will be processed in the database of the statistical program

SPSS version 25 and the results will be presented in frequency and percentages.

Keywords: Knowledge, body mechanics, musculoskeletal diseases, nursing,

Intensive Care Unit (DeCS).



I. INTRODUCCION

En la unidad de cuidados intensivos, uno de los principales problemas que se
presentan en salud ocupacional en los profesionales de enfermeria, son los
trastornos musculo esqueléticos, esto genera el incremento del costo en salud,
disminucion en la productividad y baja calidad de vida (1) debido a diversos
factores, uno de ellos, es el desconocimiento sobre la mecanica corporal, que hace
que no se efectivicen las técnicas adecuadas, lo cual conllevan a riesgos de padecer
trastornos musculo esqueléticas en el ambito laboral (2).

Es importante sefialar que en la Unidad de Cuidados Intensivos la atencion de salud
es altamente especializada, donde el cuidado enfermero es trascendental, por una
serie de procedimientos que se aplican para restablecer la salud en los pacientes
criticos, que en su mayoria son obesos con grado de dependencia 3, 4 y 5, donde
los cambios posturales, el traslado y la movilizacion de los pacientes son
actividades diarias, que necesitan la aplicacion de la técnica adecuada de la
mecéanica corporal, su desconocimiento conlleva a riesgos de adquirir los trastornos
musculo esqueléticos, estas se manifiestan con molestias de dolor, inflamacion,
dafios en las articulaciones, tendones u otras partes del cuerpo, ocasionando
ausentismo laboral, incumplimiento, baja productividad y en casos extremos hasta
renuncia al trabajo (3).

Tal es asi, en un estudio realizado en Espafia, muestra que el personal de salud
presenta una prevalencia de trastornos musculo esqueléticos en la zona de la espalda
en un 21%, 37% de accidentes laborales debido a fuerza fisica sobre sistema
musculo esquelético y también incapacidades permanentes por levantamiento de

peso inapropiado (4).



Con respecto al costo en salud en el Peru, se realizé un estudio en donde consideran
que el costo anual de los accidentes y enfermedades ocupacionales se presenta entre
el 2 a 11% del producto bruto interno, que va en aumento hasta la actualidad (5).
En ese sentido, la Direccion General de Salud Ambiental del Ministerio de Salud
realizd un estudio con una muestra de 43,054 trabajadores, de los cuales el 27% se
expone en el trabajo a riesgo fisico y 17,6% a riesgo ergondmico, este ultimo 53%
pertenecen a servicios de salud, (6) donde 70% de personal de salud no cuentan con
ningln seguro para indemnizacion en caso presentara algunas patologias o
traumatismos ocupacionales (7).

Segun informe de la Unidad de Salud Ocupacional realizado en el Hospital
Nacional Cayetano Heredia, registrado en primer semestre del afio 2020, que los
trastornos masculo esqueléticos se manifestaron como primera causa la incapacidad
temporal en el trabajo hospitalario, las patologias que se presentaron mas frecuente
fueron dorsalgia con trastorno del disco intervertebral, lesiones del hombro,
trastorno de la rodilla, tendinitis, sindrome del tunel carpiano, Teno sinovitis y
sinovitis (8). Asimismo, reconoce que el personal de enfermeria son los mas
afectados en comparacion con otros profesionales (9), ademas es importante sefialar
que las quejas de las enfermeras asistenciales por dolencias fisicas se han
incrementado, como dolor lumbar, dolor cervical, dolor de hombros, dolor de
rodillas y pies (10). En algunos casos este tipo de dolores se hacen tan habituales

gue muchas veces no se toman las medidas correctivas.



Por todo lo citado, se enuncia la siguiente interrogante:
¢ Cudl es el nivel de conocimiento sobre mecanica corporal y su relacién con la
presencia de trastornos musculo esquelético de profesionales de enfermeria de la

Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital Nacional Lima, 20227

El trabajo de investigacion se justifica por su valor tedrico, puesto que permitira
identificar el nivel de conocimiento sobre la mecénica corporal y la presencia de
trastornos musculo esqueléticos de los profesionales de enfermeria, poniendo la
informacién al alcance de las autoridades del hospital y la comunidad de
enfermeros; con un alcance de valor metodoldgico, porque a partir de la relacion de
ambas variables se podria inferir que, al identificar un nivel de conocimiento
adecuado sobre la mecanica corporal se podrian prevenir los trastornos musculo
esqueléticos en profesionales de enfermeria, con la finalidad de promover
estrategias de capacitacion para practicas adecuadas sobre la mecénica corporal,
promover la pausa activa, fomentar el autocuidado, la elaboracion de protocolos de
movilizacién y traslado de pacientes, que contribuird a salvaguardar la salud del
paciente y de los profesionales de enfermeria.

Por tanto, este proyecto de investigacion es factible puesto que el financiamiento
sera con recursos econdmicos de la investigadora, contando con material de
referencia bibliografica actualizada, disponibilidad y organizacion necesaria para
concluir satisfactoriamente la investigacion. Asimismo, los trastornos musculo
esqueléticos son un problema de preocupacion constante en salud ocupacional, por
ello, desarrollar el proyecto de investigacion resulta viable porque se cuenta con la

disposicion de apoyar por parte de las autoridades del Hospital Nacional de Lima,



jefe del departamento de enfermeria, supervisoras y coordinadoras, ademas que la
ejecucion de este proyecto de investigacion se llevara en el tiempo y lugar

establecido.

El proyecto de investigacion tiene como proposito brindar informacion del nivel
de conocimientos sobre mecénica corporal e identificar la presencia de trastornos
musculo esqueléticos de los profesionales de enfermeria en la unidad cuidados
intensivos, con el fin de elaborar protocolos y fomentar el autocuidado a traves de
estrategias de programa de capacitacion e implementacion de pausa activa o vitales
para mejorar la ergonomia de los trabajadores en su jornada laboral de tal manera

prevenir los trastornos musculo esqueléticos.

Un estudio realizado en Espafia, que tuvo como objetivo determinar la prevalencia
de los trastornos musculo esqueléticos del personal de enfermeria de cuidados
intensivos neonatal y pediatrico del hospital Clinico Universitario de Valladolid,
donde participaron 27 trabajadores entre las edades de 25 a 32 afios, se empleo
cuestionario método REBA por tareas, obteniendo resultados que el 100% del
personal de enfermeria ha presentado molestia musculo esquelético en algun
momento y todas refieren molestias en dos 0 mas partes del cuerpo, el 94.1%
presenta molestias a nivel de cuello, el 88.2% en zona dorsal o lumbar, el 64.7% en
la zona del hombro, 18.8% en zona de codo y antebrazo y el 18.8% en mufieca o
mano, por lo que se concluy6 que el 11.8% de personal de enfermeria ejecutan
labores de riesgo alto y el 88% de riesgo medio; donde se evidencia la alta

prevalencia de trastornos musculo esqueléticos en la zona dorsal o lumbar (11).

Asimismo, en Bolivia se realizo un estudio en la Clinica Regional La Paz, con el

objetivo de determinar el conocimiento y la aplicacion de la mecanica corporal en



la movilizacién de pacientes en terapia intensiva, donde participaron 59 enfermeras
profesionales, donde se empled un cuestionario y guia de observacion, obteniendo
como resultado que el 74% posee conocimientos sobre mecanica corporal, el 72 %
indica que sufri¢ alguna lesién o molestia musculo esquelético, 83% indica que no
fueron capacitados sobre técnicas de movilizacion de pacientes, mientras el 67 %
no emplean la mecanica corporal al movilizar a los pacientes; por lo que concluyé
que casi tres cuartas partes del personal de enfermeria posee conocimientos sobre
la mecénica corporal; sin embargo en la observacion se aprecia que no emplean la

mecanica corporal (12).

En un estudio realizado en los hospitales publico y privado de Turquia, sobre la
prevalencia de sintomas musculo esqueléticos y factores asociados en enfermeras
de cuidados intensivos, en cuyo estudio participaron 1,515 enfermeras,
seleccionadas mediante un muestreo aleatorio estratificado a 323 personas, en dicho
estudio se obtuvo como resultado que la prevalencia de los sintomas musculo
esqueléticos se presentan en las extremidades inferiores, en la zona lumbar y dorsal;
por lo que se concluy6 que los sintomas musculo esqueléticos pueden afectar en
cualquier regidon del cuerpo asociado a factores organizativos del hospital (turnos,
horario de trabajo, frecuencia de cambios de horario de trabajo y factores
personales); por lo que el investigador recomienda que los administradores de
enfermeria deben determinar los riesgos ergonodmicos utilizando la herramienta
Evaluacion Rapida de las Extremidades Superiores e implementar programas de

prevencion de riesgos ergonomicos (13).

Se realiz6 un estudio en Ecuador, cuyo objetivo determinar eficacia plan de

capacitacion que promueva el uso de la mecéanica corporal para la disminucion de



trastornos musculo-esqueléticos en el personal de enfermeria del hospital Ambato,
en el cual participaron 22 personas, obteniendo como resultado que, el 73%
desconocen los elementos de la mecanica corporal (posicion, postura, estabilidad)
y el 64% desconocen los principios de mecéanica corporal; por lo que se concluye
que el personal de enfermeria no tiene claro los conocimientos sobre mecanica
corporal, exponiéndolos a lesiones musculo esqueléticos por esfuerzos y desgaste

fisico inadecuado (14).

En el Perd, un estudio realizado con el objetivo de establecer la relacion que existe
entre el nivel de conocimiento de mecanica corporal y su aplicacion en la préctica
de enfermeria en Unidades Criticas de lquitos, en el cual participaron 35
profesionales de enfermeria, donde utilizaron una guia de observacion y
cuestionario que valora el nivel de conocimiento sobre mecanica corporal, donde
se muestra que el 72% posee un nivel medio de conocimiento y el 28% del personal
posee un nivel alto de conocimiento; con respecto al empleo de la mecanica
corporal, el 84% tiene un nivel medio de aplicacion y 16% un nivel bajo; entonces
se concluye que los conocimientos sobre la mecanica corporal se relaciona con la

aplicacion de la mecénica corporal (15).

De la misma manera se realizé un estudio en el Hospital Alberto Sabogal con el
objetivo de determinar la asociacién entre los factores de riesgo ergonémico y los
trastornos musculo esqueléticos en las enfermeras del Area critica de Pediatria,
donde participaron 32 profesionales de enfermeria, que se aplico el cuestionario
nordico musculo esquelético y guia de observacion método REBA. Obteniéndose
como resultado que el 100% de enfermeras presentaron molestias musculo

esqueléticos y ésta molestias estan ubicadas en la zona dorsal o lumbar 88%, en



mufiecas 0 manos 75%, en el cuello 66%, concluyéndose que los riesgos

ergonémicos influyen en los trastornos musculo esqueléticos (16).

Asi mismo, se describe el marco tedrico definiendo el nivel de conocimiento como
la capacidad de concebir y controlar el equilibrio con el entorno, adquirido a través
de experiencias e informaciones para adaptarse a las nuevas situaciones (18). Por
ello, el conocimiento es considerado como el grado de comprensién sobre un
determinado contenido, el cual se constituye desde su teoria los tres niveles de
conocimiento que son: (a) conocimiento sensible, que indica el uso de los sentidos
para poder adquirir informacion sobre un contenido u objeto, (b) conocimiento
conceptual, es cuando se quiere conocer, pero no se puede ver, es algo abstracto
como las definiciones y es universal, y (c) el conocimiento holistico, consiste en

concebirlo como un todo (19).

Por otro lado, segiin Decreto Supremo N° 001-2015-MINEDU; establece tres
niveles de conocimiento, el cual se expresa de la siguiente manera alto, regular y
bajo (20); indicando que el significado de alto (AD-A), expresa un nivel de
conocimiento superior a lo esperado dentro de sus competencias; regular (B) es
cuando mantiene o se encuentra cerca al nivel de conocimiento esperado que
requiere acompafamiento para lograr sus competencias; bajo (C) es cuando
mantiene minimo su capacidad de acuerdo al nivel de conocimiento esperado y
muestra limitaciones en el cual se necesita mayor tiempo de acompafiamiento e
intervencion (20). Por ello, es importante el nivel de conocimiento de los
profesionales de enfermeria sobre la mecanica corporal que permita describir,

identificar y valorar segun los niveles de conocimiento que se tenga como resultado.



En ese sentido, se define la mecanica corporal, como el movimiento apropiado para
promover la actividad del sistema musculo esquelético, utilizando el consumo de
energia necesaria para movilizarse y conservar el equilibrio corporal necesario (21).
Por lo tanto, se considera que los objetivos de la mecanica corporal, es reducir el
consumo de energia muscular para conservar una actitud funcional nerviosa,

disminuir la fatiga y el riesgo de padecer lesiones musculo esqueléticas (22).

La mecénica corporal aplica al uso eficaz, seguro y coordinado de los movimientos
del cuerpo vy conservar el equilibrio corporal durante la jornada laboral de
profesional de enfermeria, donde involucra tres dimensiones basicas, siendo éstas,
la alineacion corporal, el equilibrio corporal y el movimiento coordinado del cuerpo
(23). Donde se describe que la dimension de la alineacion corporal vendria a ser la
postura y una composicion geométrica de las partes del cuerpo (23); en cuanto, a la
dimensién de equilibrio corporal, donde la estabilidad de las fuerzas opuestas de
las personas se conservan en equilibrio, teniendo en cuenta que la linea de
gravedad es una linea vertical imaginaria que se encuentra en el centro de la
gravedad de un objeto, y la dimensién de movimiento corporal coordinado, es
cuando el movimiento total de los musculos, nervios, los reflejos sensoriales y

propioceptivos pueden conseguir un movimiento equilibrado coordinado (22-23).

En la cual, los principios de la mecanica Corporal se detallan lo siguiente: (a)
Organizar parael desplazamiento o cambio de sitio de forma cuidadosa, (b) obtener
ayuda de otras personas, () ubicar a nivel de cintura la zona de trabajo y mantener
cerca al cuerpo el peso del objeto, (d) mantener siempre de frente a la direccion del
movimiento con la alineacion correcta, (e ) mantener cerca del objeto que ha de

mover, (f) garantizar la sujecién del objeto a la linea de gravedad de la base de



sustentacion, (g) al mover un objeto se tiene que garantizar la estabilidad ampliando
su base de sustentacién y flexionando las rodillas, tobillos y caderas, (h) movilizar
un objeto hacia adelante se debe aumentar la base de sustentacion teniendo al frente

el objeto retrasando la pierna hacia atras.(23).

Por ello, el profesional de enfermeria que carezca de conocimiento sobre mecénica
corporal, es probable que conlleve a padecer los trastorno musculo esqueléticos, es
asi que en los Estados Unidos se desarrolld, una agencia encargada de realizar
investigaciones y recomendaciones para la prevencion de enfermedades y lesiones
musculo esqueléticos en el trabajo (24). El Instituto Nacional para la Seguridad y
Salud Ocupacional (NIOSH) (25); define los desérdenes musculo esqueléticos son
un conjunto de signos y sintomas que incluye nervios, tendones, muasculos y
estructura, causados o agravados por las condiciones y/o medio ambiente de
trabajo, a esto, se le denomina Lesiones Musculo esqueléticas Ocupacionales o

Trastornos Musculo esqueléticos (25).

Por tanto, los trastornos musculo esqueléticos, se define como la manifestacion del
conjunto de lesiones, sensaciones inflamatorias o degenerativas de mausculos,
tendones, articulaciones, ligamentos y nervios producidos en el trabajo, el cual
abarca, casi 150 patologias o sindromes asociados a dolores con limitaciones de las
funciones fisicas (26).

En el Perl, se cuenta con la Norma Técnica de Salud (NTS) N° 068-
MINSA/DGSP-V.1, que desarrolla el listado de Enfermedades Profesionales
relacionados para la notificacion y prevencion de los desérdenes musculo
esqueléticos, donde incluye lesiones ocasionadas por posiciones forzadas y

movimientos repetitivos del cuerpo durante la jornada laboral (27).



Los elementos que afectan los trastornos musculo esquelética en el area corporal,
se manifiesta con trastornos en la espalda, que es el area més afectada por adoptar
posturas incorrectas, ocasionando patologias de hernia discal, lumbalgias,
dorsalgia, entre otros; los trastornos en el cuello que se presentan en la zona cervical
con contractura muscular y algunas veces con tension de ligamentos que se
desencadena en presencia de dolor; los trastornos en los hombros, que se
manifiestan con lesiones en los ligamentos, tendones, nervios y vasos sanguineos;
los trastornos en los brazos y codos, que son casos minimos ocasionados por
movimientos repetitivos; los trastornos en la mano y mufieca producida a causa de
vibraciones, flexion y extension constante; los trastornos en la rodilla se presentan
por estar en momentos de tiempo prolongado en una postura de flexion de
miembros inferiores, caida o lesion directa; los Trastornos en la pierna, tobillo y
pie son causados por mantenerse de manera prolongada por mas de 2 horas en una

postura de pie (26).

El otro elemento que interviene para el desarrollo de los trastornos musculo
esqueléticos, es la determinacion de la duracién de exposicion, con el nimero de
repeticiones que las actividades laborales prolongadas suelen provocar trastornos

agudos a cronicos (28).

Es por ello, que se desarrolla un método para la evaluacion de la sintomatologia de
trastornos musculo esqueléticos, mediante un instrumento estandarizado para la
deteccidn y analisis de sintomas musculo-esqueléticos denominado Cuestionario
Nordico de Kuorinka enfocado al area de ergonomia y salud ocupacional (29) con
el fin de divisar la presencia de los signos y sintomas que no se han definido la

patologia o no ha sido diagnostico por el médico (30).
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Il. OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL
Determinar la relacion entre el nivel de conocimientos sobre mecénica corporal y
la presencia de trastornos musculo esquelética en profesionales de enfermeria de la

unidad de cuidados intensivos del Hospital Nacional de Lima 2022.

OBJETIVO ESPECIFICO
1. Identificar el nivel de conocimiento sobre mecéanica corporal del profesional de
enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital Nacional de Lima

2022.

2. ldentificar la presencia de trastornos musculo esqueléticos del profesional de
enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital Nacional de Lima

2022.
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I1l. MATERIAL Y METODOS

DISENO DE ESTUDIO

El proyecto de investigacion es de enfoque cuantitativo ya que utiliza la recoleccion
de datos para comprobar hipotesis sujeto a la medicion numérica y el analisis
estadistico, el disefio de investigacion de tipo no experimental de corte transversal
por presentar la informacién de recoleccion de datos en un tiempo y espacio
determinado, tipo descriptivo correlacional por que describe analiza e interpreta el
estudio sobre la relacion entre variables en un momento determinado en funcion

de la relacién causa-efecto (31).

DIAGRAMA:
V1
P \ R
V
Donde:

P: Profesionales de Enfermeria del HNL.
V1: Conocimiento sobre mecanica corporal.
V2: trastornos musculo esqueléticos.

R: Relacion entre las variables.
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POBLACION
La poblacién estara constituida por profesionales de enfermeria quienes laboran
en la Unidad de Cuidados Intensivos Adulto en las areas Quirurgico, Medicina,
Intermedios del Hospital Nacional de Lima, categorizado nivel de atencion 111 — 1
pertenece al Ministerio de Salud del Perd, las cuales son un total de 40 profesionales
de enfermeria.
Criterios de inclusion:
e Profesionales de enfermeria que laboran en Cuidados Intensivos méas de
un afo.
e Profesionales de Enfermeria que acepten participar a través del
Consentimiento informado
Criterios de exclusion:
e Profesionales de enfermeria que realicen labores administrativas
(coordinadoras, jefas, supervisoras)
e Residentes de enfermeria
e  Pasantes de enfermeria

e Personal de vacaciones o de licencia

MUESTRA
No se realizara calculo de tamafio muestra porque se trabajara con el total de la

poblacion.
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DEFINICION OPERACIONAL DE VARIABLES

e Variable Independiente: conocimiento sobre mecénica corporal
Informacion que poseen el profesional de enfermeria con respecto al concepto,
objetivo, elementos, principios, uso, y normas generales de la mecanica
corporal.

e Variable dependiente: presencia de trastornos musculo esquelético
Presencia de lesiones, sensaciones inflamatorias o degenerativas de musculos,
tendones, articulaciones, ligamentos y nervios producido en el trabajo de los

profesionales de enfermeria.

TECNICAY PROCEDIMIENTOS.
Se realizara la recoleccion de datos aplicando como técnica la encuesta, mediante

dos instrumentos que son cuestionarios. (Anexo N° 3)

Para la variable conocimiento sobre mecéanica corporal, se usara el cuestionario
estructurado elaborado por Gémez y Macedo (2018); tal instrumento adquirié la
validacién de contenido a través de juicio de expertos y la confiabilidad se obtuvo
con una prueba piloto utilizando el coeficiente de confiabilidad de Kuder
Richardson con un valor de KR20 = 0.8934, que determina que el instrumento es

confiable.

El instrumento consigna de 15 preguntas cerradas de cuatro alternativas, donde
cada profesional de enfermeria participante pueda marcar con una X la respuesta
correcta de las cuatro alternativas que se emiten en cada pregunta, esto se determina

un valor de 02 puntos, expresado en los siguientes:
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o Nivel de conocimiento Alto: 20 - 30 puntos.
o Nivel de conocimiento Medio: 10 — 19 puntos.

o Nivel de conocimiento Bajo: 0 — 09 puntos.

Con respecto a la segunda Variable presencia de trastorno musculo esquelético se
utilizara el Cuestionario Nordico de Kuorinka de signos y sintomas musculo
esqueléticos, este instrumento tiene la validacion de la version al espafiol
adaptado por Morales (2019) en la ciudad de Lima- Peru; donde la validacion de
constructo se obtuvo a través de juicio de expertos y la prueba binomial con
resultado de 0.008 considerado valido; con respecto a la confiabilidad se realizo
una prueba piloto con la prueba Kuder Richardson KR20 con un valor de 0.703,

valor que determina que el instrumento es confiable para su aplicacion.

El cuestionario se encuentra estructurado por 12 items en tres dimensiones area
corporal, duracion de la exposicion, incapacidad laboral, las preguntas son de
eleccion multiple y auto administrado que deben responder si presenta las molestas
musculo esquelética de acuerdo al tiempo o intensidad dolor, limitacion al realizar
su trabajo en los Gltimos 12meses, 30 y 7 dias; la medicion de esta variable
expresado en la siguiente puntuacion:

e Trastorno musculo esquelético presente con puntaje de 23 — 31 puntos

e Trastorno musculo esquelético ausentes con puntaje de 12 — 22 puntos.
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PROCEDIMIENTO

El presente proyecto de investigacion, posterior a la aprobacion de la asesora se
iniciara la revision por la Unidad de Investigacion de la Facultad de Enfermeria
de la Universidad Peruana Cayetano Heredia.

Luego de la aprobacion por parte de la Unidad de Investigacion de la Facultad
de Enfermeria, se inscribird el proyecto de investigacion al Sistema
Descentralizado de Informacion y Seguimiento a la Investigacion (SIDISI).
Seguidamente se solicitara la revision y posterior aprobacion al Comité
Institucional de Etica (CIEI) de la Universidad Peruana Cayetano Heredia.
Con la carta de aprobacion por parte del CIE-UPCH, se solicitara la aprobacion
y autorizacion del proyecto de investigacion al Hospital Nacional de Lima a
través del departamento de docencia e investigacion.

Posterior a la aprobacion del proyecto, se procedera la coordinacién con el
Departamento de Enfermeria para facilitar el nexo con la jefa de enfermeria de
la Unidad de Cuidados intensivos y jefe del departamento de la Unidad de
Cuidados Intensivos.

Se coordinara una reunion con los profesionales de enfermeria a través de una
presentacion personal para explicar de manera precisa el objetivo de la
investigacion, explicando la reserva de su identidad y la confidencialidad de la
informacién de acuerdo a las normas vigentes.

Si los profesionales aceptan participar de la investigacion, se solicitara la

aceptacion y firma del consentimiento informado.
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e Luego de obtener el consentimiento informado se le entregara a los
profesionales de enfermeria el primer instrumento el cual consta de 15
preguntas y tendra una duracion de 15 minutos.

e Culminado el desarrollo del primer instrumento, se entregard el segundo
instrumento que consta de 12 preguntas y tendra una duracion de 10 minutos.

e Al finalizar el llenado de los instrumentos se recepcionan y seran descargados
a una base de datos Microsoft Excel para su posterior analisis de los datos

recolectados.

ASPECTOS ETICOS DEL ESTUDIO

El proyecto de investigacion se baso en principios de aspectos éticos como la
autonomia donde se informara a los participantes sobre la investigacion y ellos
elegiran por propia decision participar voluntariamente con plena libertad de
retirarse cuando lo considere conveniente; en razon del principio de beneficencia,
la informacion recolectada permitira elaborar estrategias para fortalecer los
conocimientos sobre la mecanica corporal y prevenir los trastornos musculo
esqueléticos de los profesionales de enfermeria; aplicando el principio de justicia,
los participantes seran tratados con respeto, sin discriminacion, respetando su
tiempo y espacio; teniendo en cuenta el principio de no maleficencia, donde el
estudio de investigacién no causard ningun perjuicio fisico, psicoldgico a los
profesionales de enfermeria al contrario se adapta a su realidad de ellos y su

ambiente.
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PLAN DE ANALISIS

La informacion obtenida en los cuestionarios serd descargados en el programa
Microsoft Excel, una base de datos que se codificaran las respuestas para su analisis
estadistico utilizando el paquete estadistico SPSS version 25; procesando la
informacidn para su analisis mediante graficos de barras y cuadros estadisticos, con
cuyos resultados se elaborara el informe final.

Para determinar la relacion entre las variables del nivel de conocimientos sobre la
mecanica corporal y la presencia de trastornos musculo esquelético se aplicara la

prueba estadistica chi —cuadrado.

18



REFERENCIA BIBLIOGRAFICA
Rodarte L, Araujo R, Trejo P, Gonzalez J. Calidad de vida profesional y
trastornos musculo esqueléticos en profesionales de Enfermeria del hospital
Zacatecas, México. Elsevier enf. Clinica diciembre 2016 [citado 2022
Mar] Vol. 26, N° 6: P. 336-343 Disponible en:
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1130862116301176
Bravo P, Espinoza J. Factores de riesgo ergonomico en personal de salud de
atencion hospitalaria en Chile. Rev. Scielo Cienc Trab. dic. 2016.
Vol.18 no.57 P. 150-153 Disponible en: http://dx.doi.org/10.4067/S0718-
24492016000300150
. Aliaga PE, Villarroel JI, Cossio ND. Factores de riesgo ergonémico en un
supermercado de Chile. Rev. Scielo Cienc Trab. Agosto 2016.
Vol.18 no.56. P.106-109. Disponible en: http://dx.doi.org/10.4067/S0718-
24492016000200005
. Garcia V. Condiciones de trabajo y principales hallazgos de prevencion de
riesgos laborales Barcelona Espafia, 2017. Arch Prev Riesgos Labor Epub
sep 2020 vol.20 no.2. P.102-110 Disponible en:
https://dx.doi.org/10.12961/aprl.2017.20.02.3
MTPE: Ministerio del Trabajo y Promocion del Empleo. Anuario
Estadistico 2019 [cite 2020 Abril] Disponible en:
https://www.gob.pe/institucion/mtpe/informes-publicaciones/279944
Minsa: Direccion general de salud ambiental factores de riesgo ocupacional
porcentaje de trabajadores expuesto en Perd, 2012. Disponible en:

www.digesa,minsa.gob.pe

19


https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1130862116301176

7.

10.

11.

12.

Anzalone L, Soto G. Nivel de conocimiento de la mecanica corporal y los
trastornos musculo esqueléticos del personal de enfermeria del hospital
privado quirdrgico de Mendoza. [tesis] Argentina; Universidad Nacional de
Cuyo; 2016.

Minsa: Hospital Nacional Caetano Heredia. Unidad de epidemiologia
reporte de salud ocupacional de trabajadores, Lima agosto 2020. [acceso
reporte epidemioldgico del informe mensual de Enero a Junio del afio 2020]
Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo 2018. Boletin estadistico
mensual. Sistema Informatico de Notificacién de Accidentes de Trabajo,
Incidentes Peligrosos y Enfermedades Ocupacionales Disponible:
http://www?2.trabajo.gob.pe/archivos/estadisticas/sat/2018/SAT-Mar22.pdf
Bordignon M, Monteiro M. Problemas de saude entre profissionais de
enfermagem e fatores relacionados Health problems among nursing
professionals and related factors Sdo Paulo. Brasil. Rev. Electrénica
Enfermeria Global, jun. 2018 [citado 28 de marzo 2022] Vol.17 n°51
P.435-459. Disponible en: https://doi.org/10.6018/eglobal.17.3.302351.
Paredes L, Vazquez M. Condiciones de trabajo y los trastornos musculo
esqueléticos en Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos y Neonatales en
el Hospital Clinico Valladolid Espafia. junio 2018 [citado abril 2022] Rev.
Scielo Med. segur. trab. vol.64, n.251, P. 161-199. Disponible en:
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_abstract&pid=S0465-

Castro B. Conocimiento y aplicacion de la mecanica corporal en la
movilizacion en terapia intensiva adultos, clinica la paz de la banca privada

[tesis]; Bolivia Universidad mayor de San Andrés, 2018. Disponible en:

20


http://www2.trabajo.gob.pe/archivos/estadisticas/sat/2018/SAT-Mar22.pdf

13.

14.

15.

16.

17.

https://repositorio.umsa.bo/xmlui/bitstream/handle/123456789/20794/TE-
1327.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Sezgin D, Melek N. Factores predisponentes de sintomas musculo
esqueléticos en enfermeras de unidades de cuidados intensivos Bezmialem
Vakif Universitesi Istanbul University. Turquia 2016 Rev. Consejo
Internacional de Enfermeras International nursing review. marzo
2015[citado Abril de 2022]; Vol. 62 n° 2, P. 22-29 Disponible en:
https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=5176960

Carrillo J. Plan De Capacitacion Mecanica Corporal para la disminucion de
Trastornos masculo esqueléticos del hospital general docente [tesis];
Ambato Ecuador; Universidad regional autonoma de los Andes; 2017.
Disponible en: https://dspace.uniandes.edu.ec/handle/123456789/6056
Acosta MP. Técnicas posturales del personal de enfermeria quirdrgica y el
riesgo para su salud en el hospital Sagrado Corazon de Jesus Ecuador [tesis]
Universidad  Regional  Auténoma de los  Andes; 2016
Disponiblehttp://dspace.uniandes.edu.ec/bitstream/123456789/4184/1/PIU
AMEQO001- 2016.pdf

Gomez C. Macedo K. Conocimiento de mecénica corporal y su aplicacion
en la practica de enfermeria, unidades criticas en hospital Es salud — Loreto.
[tesis] Universidad Cientifica del Pert, 2018.

OrosLobaton D. Factores de riesgo ergonomico asociados a trastornos
musculo esqueléticos en las enfermeras de areas criticas del hospital
nacional Alberto Sabogal Sologuren [tesis maestria] Universidad Nacional

Callao Pert, 2020.

21



18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

Ledn MU, Lojan MM. Conocimiento y Aplicacion de la mecénica corporal
en el personal de enfermeria del Hospital Moreno Vasquez de Gualaceo,
[tesis] Ecuador; Universidad de Cuenca, 2017. Disponible en:
http://dspace.ucuenca.edu.ec/handle/123456789/31689

Venegas C, Cochachin E, Campoblanco J. Nivel de conocimiento sobre
riesgos ergondémicos en relacion a sintomas de trastornos mdasculo
esqueléticos en personal sanitario del hospital Yuri maguas Peru; Rev Scielo
Asoc Espec Med Trab. Jun 2019; vol.28 no.2 P. 175. Disponible en:
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1132-

Minedu: Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de
Educacién. Rev. El peruano servicios editoriales. Documento de gestion
Abril 2019. Disponible en: www.minedu.gob.pe.

Saucedo P, Tapia D. Dolor musculo esquelético y aplicacion de técnicas de
mecénica corporal en enfermeras del Hospital Nacional Carlos Alberto
Seguin Escobedo, Arequipa Perd. [tesis] Universidad nacional San Agustin,
2017. Disponible en. http://repositorio.unsa.edu.pe/handle/UNSA/1811
Kozier, B y Col. Fundamentos de enfermeria. VVol. 2. 5ta edicién. Editorial
mc Graw Hill Interamericana Espafa. [Internet] disponible en
https://core.ac.uk/download/pdf/154797667.pdf

Patifio G. Mecanica corporal en el personal de Enfermeria del hospital José
Carrasco Arteaga Ecuador [Intervencion Educativa]. Revista: Ciencias
Médicas de la Universidad De Cuenca 2013; Vol. 31 n° 2. P. 20-27.
Bolanle MS, Chidozie E, Adewale L, Ayodele A. Trastornos musculo

esqueléticos relacionados con el trabajo entre enfermeras en Ibadan,

22


http://dspace.ucuenca.edu.ec/handle/123456789/31689
http://repositorio.unsa.edu.pe/handle/UNSA/1811

25.

26.

217.

28.

29.

30.

31.

Universidad Obafemi Awolowo, lle — Ife. Nigeria. Rev. PubMed.gov. enero
2015, PMID: 20089139. Disponible en:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/20089139/

National Institute for Occupational Safety and Health (NIOSH).
Desordenes musculo esquelético [Citado 29 de abril 2022] Disponible en:
https://www.cdc.gov/spanish/niosh/topics/ergonomia.html.

Organismo publico seguridad y salud en el trabajo Washington D.C.
Instituto Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional (NIOSH)
Disponible en: https://www.cdc.gov/spanish/niosh/ab-sp.htm

Minsa: Norma técnica de salud que establece el listado de enfermedades
profesionales — NTS N° 068-MINSA/DGSP-V.1/ Comision técnica Medica
Resolucion ministerial 480-2008.

PazBravo V, Espinoza J. Factores de riesgo ergondémico en personal de
atencion hospitalaria Ergonomic risk factors in hospital care in Chile. Rev.
Scielo Cienc Trab. dic. 2016; Vol.18 N° 57, P. 150-153. Disponible en:
http://dx.doi.org/10.4067/S0718-24492016000300150

Kuorinka I, Jonsson B, Kilbom A, Vinterberg H, Biering G, Andersson K,
Jorgensen K, Standardised Nordic questionnaires for the analysis of
musculoskeletal symptoms. Applied Ergonomics 1987.

Morales LA, Factores de riesgo ergonomicos y sintomatologia musculo
esquelética en enfermeras del Hospital Nacional Sergio Bernales. [tesis]
Lima Pert 2019. Disponible en: repositorio.unfv.edu.pe:UNFV/4242
Hernandez s. Metodologia de la Investigacion sai, Editor. México: mc Graw

- hill; 2014.

23


https://www.cdc.gov/spanish/niosh/ab-sp.html

IV. PRESUPUESTO Y CRONOGRAMA

PRESUPUESTO.
INSUMOS CANTIDAD (soles)
Impresiones S/200.00
Copias S/100.00
Otros S/100.00

MOVILIDAD Y VIATICOS

Transporte S/ 200.00
Viaticos S/220.00
INFORMACION

Busqueda de informacion S/°300.00
INSCRIPCION DEL PROYECTO

Impresién del original y 2 copias del proyecto S/80.00
Tramites administrativos (Constancias) S/ 600.00
MATERIALES

Papel, Folder, Fastén, Portafolios S/50.00
Lapiceros, lapiz, plumon S/50.00
ADICIONALES $/1000.00
TOTAL S/ 2,900.00

CRONOGRAMA - DIAGRAMA DE GANTT

24



2022

ACTIVIDADES MAR | ABR | MAY [ JUN | JUL | AGO | SET | OCT | NOV | DIC
Desarrollo del

proyecto de| X X X X

investigacion

Revision y

aprobacién de la

unidad de

investigacion de la X X

facultad de

enfermeria  en la

UPCH.

Inscripcion al SIDISI X

Revision y

aprobacion del comité X | X

de ética

Autorizacion del

Hospital Nacional de X

Lima.

Coordinacion con el

departamento de X
enfermeria

Reunion con X X
enfermeras de la uci

Solicitud de

consentimiento X X X X
informado
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2022
ACTIVIDADES | MAR | ABR | MAY | JUN | JUL | AGO | SET | OCT | NOV | DIC
Ejecucion  del X X X
X
estudio
Analisis de datos X X X X
Pre sustentacion X
sustentacion X
Elaboracion del X
informe final.
V. ANEXOS
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ANEXO N° 01: TABLA DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

DEFINICION DIMENSIONE DEFINICION

VARIABLES INDICADORES INDICE
CONCEPTUAL S OPERACIONAL

Conocimiento | Grado de | Concepto bésico | Conocimientos ~ minimos Concepto, objetivo de la | Nivel de

sobre mecanica

corporal

comprension

que  posee el
personal de
enfermeria con
respecto a la
definicion,
objetivo,
elementos,
principios, uso y
normas generales
de la mecanica
corporal

de mecanica

corporal

indispensable en relacion

con mecanica corporal

mecénica corporal.

Elementos  de
Mecénica
corporal

Son aquellas que forman
parte de la mecéanica

corporal

Principios y
normas de la
mecanica

corporal

Son los que dirigen el
adecuado accionar de la
aplicacion de la mecanica

corporal

Conocimiento sobre alineacién
corporal (postura).
Conocimiento sobre equilibrio
(estabilidad)

Conocimiento del movimiento
corporal coordinado.
Conocimiento sobre
estabilidad

Conocimiento sobre traslado
de paciente

Conocimiento sobre
disminucion  del  esfuerzo

fisico.

conocimiento

Alto: 20 - 30
puntos.
Medio: 10-19
puntos.
Bajo: 0 — 09
puntos.




Presencia de
trastornos
musculo
esqueléticos en
los
profesionales

de enfermeria

Manifestacién
conjunto
lesiones
sensaciones
inflamatorias
degenerativas
musculos,
tendones,
articulaciones,

ligamentos

del
de

de

y

nervios producido

en el trabajo de los

profesionales

enfermeria.

de

Area corporal. Son segmentos del cuerpo | - Localizacion
afectados por una lesion
musculo esquelética.
Duracion de la | Esel tiempo que influye en | - Frecuencia.
exposicion. el desarrollo de los
trastornos musculo
esqueléticos
Incapacidad Es la situacién que se | -Impedimento de trabajo
laboral. encuentra el trabajador | - Inicio del dolor

limitado a cumplir sus
funciones normales de su

puesto de trabajo.

-Cambio de servicio.

Trastorno
musculo
esquelético:

- Presente
de23-31
puntos

- Ausente
de 12 -22

puntos.




ANEXO N° 02:

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN

ESTUDIO DE INVESTIGACION

(Adultos)
Titulo del Conocimiento sobre mecéanica corporal y su relacion con la
estudio: presencia de trastornos musculo esquelético de profesionales

de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos del

Hospital Nacional de Lima, 2022.

Investigador

(a):

Yesenia Macedo Rodriguez

Institucion: Universidad Peruana Cayetano Heredia

Propdsito del estudio: Lo estamos invitando a participar en un estudio para
Determinar el nivel de conocimiento sobre mecénica corporal y su relacién con
la presencia de trastornos musculo esquelético de profesionales de enfermeria
de la Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital Nacional de Lima, 2022.

Las dimensiones que se desarrollaran son: Conceptos basicos, elementos y
principios de la mecanica corporal, ademas la presencia de trastornos musculo
esquelético en su area corporal, duracion de la exposicién e incapacidad laboral.
Este es un estudio desarrollado por investigadora de la Universidad Peruana

Cayetano Heredia.



Procedimientos:
Si decide participar en este estudio se realizara lo siguiente:
1. Se realizara dos encuestas donde previamente se le preguntara sus datos
personales.
2. Cada una de las encuestas consta de 15y 12 preguntas respectivamente.
3. Elllenado de ambas encuestas tomara un tiempo aproximado de 25 minutos
y se realizara de forma presencial.
¢Usted autoriza la grabacion de esta reunion?
Si() No()
Durante la encuesta, usted no podra nombrar a personas, facultades, instituciones
y/o cualquier informacion que pudieran afectar o dafiar la honra de terceros, durante
la entrevista, en caso de que esto sucediera, tendremos que eliminar esa informacion
del archivo en presencia de usted.
Riesgos:
No se vera expuesto sus datos personales al momento de mostrar los resultados del
estudio, debido a que estos seran clasificados por medio de codigos, de tal manera
salvaguardando la integridad y el anonimato del participante. (Revisar item “Uso
futuro de informacion”)
Se evitara hacer preguntas que le puedan causar incomodidad al participante, en
caso estas le generen malestar, tiene la libre disposicion de no contestarla.
Beneficios:
El beneficio que obtendra el participante es ser parte de un estudio significativo
para la poblacién de profesionales de enfermeria que labora en la Unidad de

Cuidados Intensivos.



Confidencialidad:

Le aseguramos que nosotras guardaremos su informacion con cédigos y no con
nombres. Solo las investigadoras tendran acceso a las bases de datos. Si los
resultados de este seguimiento son publicados, no se mostrarad ninguna informacion

que permita la identificacion de las personas que participaron en este estudio.

USO FUTURO DE INFORMACION
Deseamos almacenar los datos recaudados en esta investigacion para que sean
tomados a futuro mediante estos resultados se pueda desarrollar estrategias Para
ello, se almacenara por un plazo de cinco afios. Estos datos almacenados no tendran
nombres ni otro dato personal, sélo seran identificables con cddigos. Si no desea
que los datos recaudados en esta investigacion permanezcan almacenados ni
utilizados posteriormente, aun puede seguir participando del estudio. En ese caso,
terminada la investigacion sus datos seran eliminados. Previamente al uso de sus
datos en un futuro proyecto de investigacién, ese proyecto contara con el permiso
de un Comité Institucional de Etica en Investigacion.
Autorizo a tener mis datos almacenados para un uso futuro en otras investigaciones.
SIC ) NO( )
Derechos del participante:
Si en caso decide participar en el estudio, puede retirarse de éste en cualquier
momento, 0 no participar en una parte del estudio sin dafio alguno. Si tiene alguna
duda adicional, por favor pregunte al personal del estudio o llame a las

investigadoras a cargo Yesenia Macedo Rodriguez (993741345).



Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado
injustamente puede contactar a la
Universidad Peruana Cayetano Heredia al teléfono 01-3190000 anexo 201355 o al

correo electronico: duict.cieh@oficinas-upch.pe

Una copia de este consentimiento informado le sera entregada.

DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO

Yo acepto

voluntariamente participar en este estudio, comprendo de las actividades en las que
participaré si decido ingresar al estudio, también entiendo que puedo decidir no

participar y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.

Nombres y Apellidos Fecha y Hora
Participante
Nombres y Apellidos Fecha y Hora

Testigo (si el participante

es analfabeto)

Nombres y Apellidos Fecha y Hora

Investigador



mailto:duict.cieh@oficinas-upch.pe

ANEXO N° 03: INSTRUMENTOS

INSTRUMENTO N° 01

CUESTIONARIO
El presente cuestionario es parte del proyecto de investigacion
“CONOCIMIENTOS SOBRE MECANICA CORPORAL EN
RELACION A LA PRESENCIA DE TRASTORNOS
MUSCULOESQUELETICO DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA,
le expresamos de antemano su gentil apoyo.
DATOS GENERALES

Edad: afios. Sexo: (F) (M) Tiempo de Servicio: tiene

especialidad en Cuidados Intensivos Si () No ( ).
INSTRUCCIONES Marque con un aspa (x) la respuesta que Ud. crea
correcta
1.- Que estudia la mecanica corporal:
a) El equilibrio en los seres humanos
b) El movimiento y equilibrio de los cuerpos aplicado a los seres humanos.
c) El movimiento de los cuerpos.
d) Las estructuras de los movimientos.
2.- La mecanica corporal consiste en:
a) Uso eficaz, coordinado y seguro del organismo para producir
movimientos y mantener el equilibrio durante sus actividades.
b) Realizacion de ejercicios pasivos y activos
¢) Tener momentos relajacion durante las horas de trabajo

d) Uso optimo de movimientos de los musculos



3.- Es uno de los objetivos de la mecéanica corporal:
a) Tener una buena posicion del cuerpo

b) Aumentar el gasto de energia muscular

¢) Mantener una buen a actitud

d) Prevenir complicaciones musculo esqueléticas

4.- El uso de una mecanica corporal adecuada reduce:
a) Riesgo de lesion musculo esquelético

b) El uso de la energia corporal

c) Los ejercicios pasivos y activos

d) El riesgo del cuerpo en mala posicion

5.- Cuéles son los elementos de la mecéanica corporal:
e) Posicion, alineacion y equilibrio

f) Alineacion, equilibrio y movimientos coordinados
g) Postura, equilibrio y base de sustentacion

h) Movimientos coordinados, energia y uso de los masculos

6.- Una buena alineacion corporal es esencial para:
a) Que las distintas partes del cuerpo estén sin fatiga
b) No generar tensiones indebidas

¢) Mantener un adecuado equilibrio del cuerpo

d) Estar en posicion adecuada durante una actividad.



7.- Entendemos por equilibrio:

a) Es el estado de contrapeso y/o sensacion de estabilidad
b) Funcionamiento optimo del cuerpo humano

c) Es la correcta posicion del cuerpo cuando esta parado

d) Una postura y una alineacion corporal adecuada.

8.- La capacidad del equilibrio puede verse afectada por:

a) Que el cuerpo se desestabiliza y podria generar caidas

b) Enfermedad, lesion, dolor, medicaciones y la inmovilidad
¢) Menos trabajo muscular generando lesiones

d) La posicion que optada sera incobmoda

9.- Un movimiento corporal coordinado comprende:

e) La estabilidad, el tono muscular, y el uso del cuerpo

f) El uso de los masculos de los miembros inferiores

g) El funcionamiento integrado del sistema musculo esquelético y nervioso.

h) Funcionamiento de tendones, huesos y articulaciones.

10.- Es uno de los principios de la mecéanica corporal:

a) La inmovilidad puede dafiar de los musculos

b) El movimiento activo produce contraccion de los muasculos
c¢) Los grandes musculos se fatigan méas que los pequefios

d) Los cambios de posicion constante generar lesiones



11.- El enunciado: Los musculos tienden a funcionar en grupos mas
individualmente, pertenece a:

a) Objetivos de la mecéanica corporal

b) Equilibrio

c) Principios de la mecanica corporal

d) Alineacién corporal

12.- Es una Norma fundamental de Mecéanica Corporal:

a) Algunos dispositivos mecanicos reducen tension

b) Los masculos tienden a funcionar en grupos

c) El desequilibrio genera miedo a caerse

d) Preparar el espacio fisico donde se realizara la actividad

13.- El enunciado: Utilizar el peso de nuestro cuerpo para facilitar la
maniobra de empujar un objeto; corresponde a:

a) Normas fundamentales de la mecénica corporal

b) Principios de la mecénica corporal

¢) Movimientos coordinados

d) Alineacién corporal

14.- Al pararse correctamente la posicién sera:

a) Mantener ambos pies en el suelo

b) Los pies deben estar separados entre si y distribuir el peso en ambos
lados

c) Reducir la tension nerviosa de ambos miembros

d) Mantener las piernas en ligera tension



15.- Al levantar y cargar un objeto; cual es el primer paso:

a) Observar la posicion del objeto

b) Mantener el dorso recto y equilibrado

c¢) Adopte posicion encorvada, a fin de reducir flexion dorsal

d) Se coloca cerca del objeto o jalarlo con un pie.



INSTRUMENTO N° 02
CUESTIONARIO NORDICO DE SIGNOS Y SINTOMAS
OSTEOMUSCULARES.
Por korinka (2014). Adaptado y modificado por Morales A. (2019)
El presente cuestionario es parte del proyecto de investigacion “NIVEL DE
CONOCIMIENTOS EN RELACION A LA PRESENCIA DE TRASTORNOS
MUSCULOESQUELETICO DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA los datos

son exclusivamente para fines de investigacion.

¢Estas de acuerdo en participar? | g, NO

ZONA CORPORAL

1. ¢Usted ha sentido dolor en el cuello - cabeza?

()Si()No

2. ¢Usted ha sentido dolor en el hombro?

()Si()No
3. ¢Usted ha sentido dolor en la espalda - tronco?

()Si()No
4. ¢ Usted ha sentido dolor en el codo-antebrazo?
()Si()No

5. ¢Usted ha sentido dolor en la mano- mufieca?

()Si () No
DURACION DE EXPOSICION

6. Usted ha tenido molestias los ultimos 12 meses

()Si()No
7. Desde hace cuanto tiempo tiene dolor



() 1-7 dias
() 8-30dias
() >30 dias
() Siempre
8. Cuénto dura cada episodio de dolor
()<1h
()1la24h
() 1 a4semanas
() >1mes
INCAPACIDAD LABORAL
9. Cuanto tiempo este dolor le ha impedido hacer su trabajo
() Odias
()1la7dias
() 1 a4 semanas
() >1mes
10. El dolor o la molestia aparece en:
() Inicio de la jornada laboral
() Mediado de la jornada laboral
() Final de la jornada laboral
11. ¢Ha necesitado cambiar de puesto de trabajo?
Si()No()
12. ¢Ha recibido tratamiento por estos dolores?
Si()No()

MUCHAS GRACIAS POR TU PARTICIPACION.



